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                                                                            ΑΝΑΡΤΗΤΕΑ ΣΤΟ ΔΙΑΔΙΚΤΥΟ   

                                                                  ΕΛΛΗΝΙΚΗ ΔΗΜΟΚΡΑΤΙΑ 
ΝΟΜΟΣ ΑΤΤΙΚΗΣ 

                            ΔΗΜΟΣ ΚΕΡΑΤΣΙΝΙΟΥ –ΔΡΑΠΕΤΣΩΝΑΣ  
                                                                             --------------- 
                                                                      ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΔΙΟΙΚΗΤΙΚΩΝ  ΥΠΗΡΕΣΙΩΝ 
                                                                             ΤΜΗΜΑ ΔΗΜΟΤΙΚΟΥ ΣΥΜΒΟΥΛΙΟΥ                 
                                                                                           --------------- 

ΑΠΟΣΠΑΣΜΑ 

 
Από τα Πρακτικά της 10ης/2021 τακτικής συνεδρίασης της 1-3-2021 

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗΣ 
 

                                                              ΑΡΙΘΜΟΣ ΑΠΟΦΑΣΗΣ: 72/2021 
 

ΘΕΜΑ: ΑΠΟΔΟΧΗ ΧΟΡΗΓΙΩΝ ΓΙΑ ΤΗ ΔΟΜΗ ΤΟΥ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟΥ – ΙΑΝΟΥΑΡΙΟΣ 

2021. 
 

Στο Δήμο Κερατσινίου-Δραπετσώνας, σήμερα 1 του μηνός Μαρτίου 2021, ημέρα Δευτέρα και ώρα 13:30 

συνήλθε σε δημόσια τακτική συνεδρίαση στο γραφείο Δημάρχου η Οικονομική Επιτροπή, ύστερα από τη με 
αριθ. πρωτ: 5967/25-2-2021 έγγραφη πρόσκληση του Προέδρου της, η οποία επιδόθηκε και δημοσιεύθηκε 

νόμιμα, σύμφωνα με τις διατάξεις του άρθρου 75 παρ.6 του Ν.3852/2010, όπως αντικαταστάθηκε με το άρθρο 
77 παρ. 6 του Ν.4555/2018. 

 
Διαπιστώθηκε ότι υπάρχει νόμιμη απαρτία, δεδομένου ότι σε σύνολο εννιά (9) μελών προσήλθαν και ήταν 

παρόντα στη συνεδρίαση πέντε (5) μέλη και ονομαστικά οι:  

 
ΠΑΡΟΝΤΕΣ: 

 
1) Χρήστος Βρεττάκος (Πρόεδρος-Δήμαρχος), 2) Στυλιανή Μιχάλογλου (τακτικό μέλος), 3) Ευγενία Διακάκη 

(τακτικό μέλος), 4) Κωνσταντίνος Αλεξίου (τακτικό μέλος) και 5) Τσοτσάνη-Δριτσάκου Σταματούλα (τακτικό 

μέλος)  
ΑΠΟΝΤΕΣ: 

 
1) Βασίλειος Τσίγγερης (τακτικό μέλος), 2) Γεώργιος Καψετάκης (τακτικό μέλος), 3) Φίλιππος Καμπούρης 

(τακτικό μέλος) και 4) Γεώργιος Καλαμαράς (τακτικό μέλος). 

 
Μετά τη διαπίστωση της απαρτίας ο Δήμαρχος - Πρόεδρος της Οικονομικής Επιτροπής κ. Χρήστος Βρεττάκος, 

κήρυξε την έναρξη της συνεδρίασης.  
 

Στη συνέχεια εισηγούμενoς το 6ο ημερήσιας διάταξης θέμα αναφέρθηκε στο υπ΄ αριθμ. 5807/25-2-2021 
έγγραφο του Τμήματος Κοινωνικής Πολιτικής και Προαγωγής Δημόσιας Υγείας, της Διεύθυνσης Κοινωνικής 

Προστασίας και Αλληλεγγύης, το οποίο έχει ως εξής: 

  
 

Όπως, ήδη, γνωρίζετε η λειτουργία της Δομής Κοινωνικού Φαρμακείου του Τμήματος Κοινωνικής Πολιτικής 
και Προαγωγής Δημόσιας Υγείας, ξεκίνησε και συνεχίζεται με 100 δικαιούχους οι οποίοι προσέρχονται και 

παραλαμβάνουν τα απαιτούμενα φάρμακα με βάση τις προβλεπόμενες διαδικασίες του κανονισμού 

λειτουργίας. Για το σκοπό αυτό με διαρκείς ενέργειες, που γίνονται από την Κοινωνική Υπηρεσία & την 
Αντιδημαρχία Κοινωνικών Δομών, το Κοινωνικό Φαρμακείο από την 1η Ιανουαρίου έως και την 31η   

Ιανουαρίου αποδέχτηκε τις παρακάτω δωρεές από ιδιώτες: 

ΔΩΡΕΕΣ ΙΑΝΟΥΑΡΙΟΥ ΤΕΜΑΧΙΑ 

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΠΑΡΧΑΡΙΔΟΥ ΣΟΦΙΑ 5/1/2021 

MOSTRELAN 40 8 

SALOSPIR 100 5 

BESARTAN 150 5 

ATORVAL 20 4 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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FER DE FAR 3 

FERROBIVAL 3 

ORBIMAG 300 3 

EFFECOL  1 

SOLUS STRIPS 1 

NORVASC 5 2 

PLAVIX 75 3 

VIOFER 4 

AMOXIL 1 1 

CO-DALZAD 160/12.5 1 

ARCOXIA 90 1 

IVOR 3500 3 

GLYCERIN SUPP 1 

ZINADOL 500 3 

ANGORON 200 3 

NITRONG 5 2 

INSPRA 25 2 

LOPRESSOR 100 1 

BIGER 20 2 

CO-APROVEL 150/12,5 1 

RELIEF 4MG 2 

  

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΑΝΔΡΙΑΝΑ ΑΝΤΩΝΙΝΗ 7/1/2021 

COLOPLAST XPRO BASE 11035 2 

BRAVA PASTE 3 

BARRIER FILM5 5 

COLOPLAST PASTE 60gr 3 

LUCIDEL 75 5 

SERETIDE 50/500 1 

XATRAL 10 1 

LIPOMIN 20 3 

PLAQUENIL 200 1 

DIAMICRON MR60 2 

GLUCOPHAGE 850 2 

LORDIN 20 1 

ESELAN 20 2 

CO-DIOVAN 160/12,5 3 

TROFOCARD MAX 6 

SOLURIC 300 1 

OLAPINE 20 1 

TAMSULIJN 1 

HYPERDRINK 400ML 50 

  

  

ΑΤΖΑΡΑΚΗ ΔΕΣΠΟΙΝΑ 7/1/2021 

MAXUDIN 40 3 

MODURETIC 2 

LOPRESSOR  1 

ZOMARIST 50/1000 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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NEUROBION  1 

CLEXANE 600IU 1 

ZANIDIP 20 1 

EDARBI 80 3 

GLUCOPHAGE 850 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 11/1/2021 

NISAID  1 

FINASTIR 5 1 

BUSCOPAN PLUS 1 

TREBON N 1 

ZINADOL 500 1 

DEXATON SOL 2 

CARVEDILEN 6,25 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 11/1/2021 

PREZOLON 5 2 

LOBIVON 5 2 

OLARTAN 10 3 

FREESTYLE LANCETS 12 

  

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΣΑΠΟΡΙΤΑ ΣΑΛΒΑΤΟΡΕ 12/1/2021 

NUJOL  1 

DIAVAN 80 9 

LAPRAZOL 30 2 

LIPITOR 10 1 

COPALIA 5/160 4 

OMNO TOACS 3 

ELIQUIS 2.5 1 

SOLURIC 100 2 

SOLOSA 2 1 

BLOCATENS 1 

THERACOR 5 1 

ATROST 20 3 

FREESTYLE LANCETS 1 

SALOSPR 100 8 

SOLUS ΜΕΤΡΗΤΗΣ ΓΛΥΚΟΖΗΣ 1 

ΤΑΙΝΙΕ GLUCOMEN 1 

DELTIUS 25000IU 1 

PEPTONORM LIQ 1 

VIOFER  3 

DEPAKINE CHRONO 500 1 

VISIPAQUE 1 

CALCIFORM 1 

IDEOS 1 

ALPHAGAN  3 

THILOCOF 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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RELVAR ELLIPTA 92/22 1 

MOSTRELAN 40 1 

GLOPIR RET 20 1 

CIPRALEX 10 5 

LADOSE 20 2 

APROYA 15 2 

SECUELIA 50 2 

MAGENLOM 40 1 

ESCITALOPRAM 10 2 

PLATOREL 5 1 

IRBOTEN PLUS 300/25 1 

CARDER 75 1 

NORVASC 5 1 

MENTIFAR 10 1 

PREVELODA 500 1 

ATROVITA 10 1 

MOBIUS 20 1 

EXELON 9,5 1 

ONE ALPHA O,5 2 

ASTOCHOL 40 1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΌ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΚΑΜΠΟΥΡΗ ΧΡΙΣΤΙΝΑ 12/1/2021 

NOVALAC (βρεφικό γάλα) 1 

FRISOLAC (lactose free) (βρεφικό γάλα) 1 

ΜΠΙΜΠΕΡΟ (βρεφικά διάφορα μεγέθη γυάλινα 8 

ΠΙΠΙΛΑ CHICCO  1 

CRESTOR  10MG 4 

ZITHRO PLUS  500MG 1 

ONE ALPHA 1MG 2 

ISOPTIN  80MG 12 

LOBEN 100MG 2 

CALVIDIN  1500 (600) + 400 IU / tabl 1 

IVOR  3500 IU 2 

AMLOTENS  5MG 1 

CLAUDIASIL  100MG 3 

VIBRAMYCIN  100MG 1 

ENTACT  10MG 1 

LAPOZAN  ORO 15MG 3 

COMOPRAZOL  20MG 1 

NORGESIC 1 

EMCONCOR  2,5 MG 1 

EZEFRIL 10 MG 1 

BILARGEN  20MG 1 

BODY-CALCIN  500 MG 1 

TORMIS  10MG 2 

ROSUVAL  40MG 1 

TROFOCARD  60,77 MG 1 

DELIPOST  40MG 6 

METOJECT  50 / 15 MG 5 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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CONCOR  5MG 1 

GYRO-TARDYFERON 1 

DARXA  75 MG 1 

GLUCOPHAGE 1000MG 5 

MODULAIR  4MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

VIOFER  300MG 9 

MaG2 ORAL 1 

PANDERM  CREAM  50GR 2 

PROPIOGENTA  CREAM  30GR 1 

FOLIDEX  400MG 1 

NEURONTIN  300MG 2 

ELIDEL  CREAM  10MG 1 

CALCIORAL D3  1 

OLFOSONIDE  SPRAY 1 

SOLUMAG  FORTE  1 

FERROBIVAL  80MG 3 

PLAQUENIL  200MG 4 

BIAFIN  (κρέμα ενυδάτωσης)  1 

FOSFOCIN  3GR 5 

FLECARYTHM  100MG 2 

CO-APROVEL  150/12,5 MG 1 

EPIMAT  30MG 2 

MYCAZOLE  200MG  1 

DALZAD  160 MG 1 

MADOPAR (200+50) 1 

ATORVAL  20MG 1 

ANGORON  200MG 3 

CYMBALTA  60MG 2 

GLICRON  60MG 1 

ZOLOFT  50 MG 1 

ATROST   10MG 1 

T4  62 MG 7 

LERCADIP  10MG 6 

PENRAZOL  20MG 2 

ALOPERIDIN  5MG 2 

SYMBICORT  160/4,5 MGR 1 

LYRICA  75MG 1 

LYRICA  50MG 1 

IBUTIN  300MG 2 

EXELON  4,6/24H 1 

CYCLACUR   1 

TRIATEC  2,5 MG 2 

LOPRESOR  100MG 1 

TRIATEC 5MG 2 

FISIOTENS  0,3 MG 1 

PROSCAR  5MG 1 

LASIX  40MG 1 

ATORSTAT  20MG 1 

SAGILIA 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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ANTIVOM  16MG 2 

PROCEF  500MG 1 

ZYKALOR  10MG 1 

OPTODROP  - CO  (drops) 1 

CARDER  75 MG 1 

CO-APROVEL  150/12,5 MG 1 

LOBIVON  1 

LADOSE  20/5ML 4 

CALCIORAL  500MG 1 

TILDIEM  300MG 3 

RAFESAC  300MG 1 

EZETROL  10MG 1 

ENLIFT  10MG 1 

  

  

ΒΑΖΟΥ ΚΕΛΛΥ-ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΠΑΝΑΓΟΠΟΥΛΟΣ 15/1/2021 

LANTUS SOLOSTAR INSULIN 3 

NOVORAPID PEN  1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ  ΜΙΧΑΛΟΓΛΟΥ ΣΤΕΛΛΑ 21/1/2021 

LOBIVON   1 

BILARGEN  20MG 1 

ZYLAPOUR  300MG 2 

FISIOTENS  0,3 MG 1 

ALFURAL  10MG 1 

DIOVAN  320 MG 3 

NEUROBION 1 

BILAZ  20MG 1 

DEXATON  2MG/5ML 2 

PRIMPERAN  10MG 1 

VALTREX  1000MG 1 

TAGAMET  400MG 1 

XOZAL  5MG 1 

LYRICA  75MG 1 

DALACIN C  300MG 1 

CIPROXIN  500MG 1 

ALGECIA  75 MG 1 

ALDACTONE  25MG 1 

ROLENIUM  (500+50)  1 

DAFLON  500MG 1 

INCRUSE 55 1 

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΖΥΓΓΙΡΙΔΗ  ΑΝΔΡΕΑ 11/1/2021 

ONDA  8MG 1 

DOCETAXEL  ACCORD 1 

GEMNIL  1000MG/VIAL 5 

DEXATON  4MG 10 

GEMNIL  200MG/VIAL 12 

ONDA  8MG/4ML amp 12 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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SOPA -K  2 

  

  

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ ΑΤΤΙΚΗΣ 24/1/2021 

NUROFEN 400MG CAPS ΤΑΧΕΙΑ ΔΡΑΣΗ 
7 ΚΟΥΤΕΣ(1008 

ΤΕΜ) 

GAVISCON PEPPERMINT ΜΑΣΩΜΕΝΑ ΔΙΣΚΙΑ 3 ΚΟΥΤΕΣ(216 ΤΕΜ) 

STREPFEN DIRECT SPRAY 8 KOYTEΣ(384 ΤΕΜ) 

NUROFEN FOR CHILDREN 100MG CHEW TABS 40 

GAVISCON DOUBLE ACTION  7 

NUROFEN EXPRESS 512MG 3 KΟΥΤΕΣ(144 ΤΕΜ) 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΧΕΛΙΩΤΗΣ 26/1/2021 

ALOPERIDIN  10MG 5 

OLMYZEM  ODT  10MG 1 

LAPOZAN  ORO  20MG 1 

JANUVIA  100MG 1 

T4  25MG 5 

EXFORGE  10/160 MG 3 

ZOFRON  8MG 1 

ΜΠΕΖ  ΑΠΟΣΤΡΑΓΓΙΖΟΜΕΝΟΙ ΣΑΚΟΙ 13-64mm 4 

                         "                       "            38mm 1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΣΑΡΤΖΙΔΟΥ ΑΝΝΑ 22/1/2021 

CARDER  75 MG 2 

LASIX  40MG 3 

INSPRA  25MG 2 

EZETIMIBE/SANDOZ  10 MG 1 

PRESSURIL  40MG 3 

CARVEPEN  25MG 2 

PANTIUM  40MG 1 

LAPOZAN  ORO  5MG 3 

SEROQUEL  25MG 1 

ATORPLUS  20MG 1 

ANGORON  200MG 1 

MICRO -FINE (INSULINE 0,5ml) 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

ORBIMAG  300  2 

LYRICA  25MG 2 

ALGOFREN  SIR 100MG/5ML 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

TAGAMET  200MG 1 

VIOFER  300MG   1 

ULTRA LEVURE  250MG 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β



8 
 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ  22/1/2021 

ZURCAZOL  40MG 1 

FILICINE  1 

PLAQUENIL  200MG 2 

ALGOFREN  600MG 1 

GLUCOFORMIN  850/5ML (sir) 1 

ARCOXIA  60MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ 21/1/2021 

EXELON  13,3 MG/24H 1 

LOSEC  20MG 2 

CO- RENITEC  20/12,5 MG 1 

ZOLOTRIN  50MG 2 

LOPRESOR  100MG 4 

TAGAMET  400MG 2 

SEROQUEL  25MG 4 

ABSTRAL  100MG 2 

TILDIEM  200MG 2 

ALOPERIDIN  2MG/ML 1 

UFEXIL  500MG 1 

PREGABALIN  75MG 1 

TREBON  N  600MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

INNOHEP  4500 IU 3 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 25/1/2021 

UTROGESTAN  200MG 4 

IVOR  2500 IU 3 

PRESSURIL  40MG 3 

CARVEPEN  25MG 2 

PANTIUM  40MG 1 

LAPOZAN  ORO  5MG 3 

SEROQUEL  25MG 1 

ATORPLUS  20MG 1 

ANGORON  200MG 1 

MICRO -FINE (INSULINE 0,5ml) 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

ORBIMAG  300  2 

LYRICA  25MG 2 

ALGOFREN  SIR 100MG/5ML 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

TAGAMET  200MG 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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VIOFER  300MG   1 

ULTRA LEVURE  250MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ  22/1/2021 

ZURCAZOL  40MG 1 

FILICINE  1 

PLAQUENIL  200MG 2 

ALGOFREN  600MG 1 

GLUCOFORMIN  850/5ML (sir) 1 

ARCOXIA  60MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ 21/1/2021 

EXELON  13,3 MG/24H 1 

LOSEC  20MG 2 

CO- RENITEC  20/12,5 MG 1 

ZOLOTRIN  50MG 2 

LOPRESOR  100MG 4 

TAGAMET  400MG 2 

SEROQUEL  25MG 4 

ABSTRAL  100MG 2 

TILDIEM  200MG 2 

ALOPERIDIN  2MG/ML 1 

UFEXIL  500MG 1 

PREGABALIN  75MG 1 

TREBON  N  600MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

INNOHEP  4500 IU 3 

 
Παρακαλούμε, όπως προχωρήσετε στην αποδοχή τους βάσει του άρθρου 72 του Ν.3852/2010.  

Οι χορηγίες καταγράφονται στο βιβλίο χορηγιών που, ήδη, τηρείται στη Δομή του Κοινωνικού Φαρμακείου. 
                                                    

                                                   

Η Οικονομική Επιτροπή αφού άκουσε τον Δήμαρχο-Πρόεδρο της Οικονομικής Επιτροπής κο Χρήστο Βρεττάκο, 
και έλαβε υπόψη: 

 
1.Το προαναφερθέν έγγραφο 

2. Τις διατάξεις του άρθρου 72 του Ν.3852/2010 
 

και μετά από διαλογική συζήτηση ο Πρόεδρος της Οικονομικής Επιτροπής κ. Βρεττάκος Χρήστος έθεσε το  

ημερήσιας διάταξης θέμα προς ψήφιση. 
 

Κατόπιν τούτου το Σώμα: 
 

ΑΠΟΦΑΣΙΖΕΙ ΟΜΟΦΩΝΑ  

 
 Εγκρίνει την αποδοχή χορηγιών για τη δομή του Κοινωνικού Φαρμακείου Ιανουάριος 2021. 

ΔΩΡΕΕΣ ΙΑΝΟΥΑΡΙΟΥ ΤΕΜΑΧΙΑ 

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΠΑΡΧΑΡΙΔΟΥ ΣΟΦΙΑ 5/1/2021 

MOSTRELAN 40 8 

SALOSPIR 100 5 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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BESARTAN 150 5 

ATORVAL 20 4 

FER DE FAR 3 

FERROBIVAL 3 

ORBIMAG 300 3 

EFFECOL  1 

SOLUS STRIPS 1 

NORVASC 5 2 

PLAVIX 75 3 

VIOFER 4 

AMOXIL 1 1 

CO-DALZAD 160/12.5 1 

ARCOXIA 90 1 

IVOR 3500 3 

GLYCERIN SUPP 1 

ZINADOL 500 3 

ANGORON 200 3 

NITRONG 5 2 

INSPRA 25 2 

LOPRESSOR 100 1 

BIGER 20 2 

CO-APROVEL 150/12,5 1 

RELIEF 4MG 2 

  

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΑΝΔΡΙΑΝΑ ΑΝΤΩΝΙΝΗ 7/1/2021 

COLOPLAST XPRO BASE 11035 2 

BRAVA PASTE 3 

BARRIER FILM5 5 

COLOPLAST PASTE 60gr 3 

LUCIDEL 75 5 

SERETIDE 50/500 1 

XATRAL 10 1 

LIPOMIN 20 3 

PLAQUENIL 200 1 

DIAMICRON MR60 2 

GLUCOPHAGE 850 2 

LORDIN 20 1 

ESELAN 20 2 

CO-DIOVAN 160/12,5 3 

TROFOCARD MAX 6 

SOLURIC 300 1 

OLAPINE 20 1 

TAMSULIJN 1 

HYPERDRINK 400ML 50 

  

  

ΑΤΖΑΡΑΚΗ ΔΕΣΠΟΙΝΑ 7/1/2021 

MAXUDIN 40 3 

MODURETIC 2 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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LOPRESSOR  1 

ZOMARIST 50/1000 1 

NEUROBION  1 

CLEXANE 600IU 1 

ZANIDIP 20 1 

EDARBI 80 3 

GLUCOPHAGE 850 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 11/1/2021 

NISAID  1 

FINASTIR 5 1 

BUSCOPAN PLUS 1 

TREBON N 1 

ZINADOL 500 1 

DEXATON SOL 2 

CARVEDILEN 6,25 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 11/1/2021 

PREZOLON 5 2 

LOBIVON 5 2 

OLARTAN 10 3 

FREESTYLE LANCETS 12 

  

  

ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΣΑΠΟΡΙΤΑ ΣΑΛΒΑΤΟΡΕ 12/1/2021 

NUJOL  1 

DIAVAN 80 9 

LAPRAZOL 30 2 

LIPITOR 10 1 

COPALIA 5/160 4 

OMNO TOACS 3 

ELIQUIS 2.5 1 

SOLURIC 100 2 

SOLOSA 2 1 

BLOCATENS 1 

THERACOR 5 1 

ATROST 20 3 

FREESTYLE LANCETS 1 

SALOSPR 100 8 

SOLUS ΜΕΤΡΗΤΗΣ ΓΛΥΚΟΖΗΣ 1 

ΤΑΙΝΙΕ GLUCOMEN 1 

DELTIUS 25000IU 1 

PEPTONORM LIQ 1 

VIOFER  3 

DEPAKINE CHRONO 500 1 

VISIPAQUE 1 

CALCIFORM 1 

IDEOS 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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ALPHAGAN  3 

THILOCOF 1 

RELVAR ELLIPTA 92/22 1 

MOSTRELAN 40 1 

GLOPIR RET 20 1 

CIPRALEX 10 5 

LADOSE 20 2 

APROYA 15 2 

SECUELIA 50 2 

MAGENLOM 40 1 

ESCITALOPRAM 10 2 

PLATOREL 5 1 

IRBOTEN PLUS 300/25 1 

CARDER 75 1 

NORVASC 5 1 

MENTIFAR 10 1 

PREVELODA 500 1 

ATROVITA 10 1 

MOBIUS 20 1 

EXELON 9,5 1 

ONE ALPHA O,5 2 

ASTOCHOL 40 1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΌ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΚΑΜΠΟΥΡΗ ΧΡΙΣΤΙΝΑ 12/1/2021 

NOVALAC (βρεφικό γάλα) 1 

FRISOLAC (lactose free) (βρεφικό γάλα) 1 

ΜΠΙΜΠΕΡΟ (βρεφικά διάφορα μεγέθη γυάλινα 8 

ΠΙΠΙΛΑ CHICCO  1 

CRESTOR  10MG 4 

ZITHRO PLUS  500MG 1 

ONE ALPHA 1MG 2 

ISOPTIN  80MG 12 

LOBEN 100MG 2 

CALVIDIN  1500 (600) + 400 IU / tabl 1 

IVOR  3500 IU 2 

AMLOTENS  5MG 1 

CLAUDIASIL  100MG 3 

VIBRAMYCIN  100MG 1 

ENTACT  10MG 1 

LAPOZAN  ORO 15MG 3 

COMOPRAZOL  20MG 1 

NORGESIC 1 

EMCONCOR  2,5 MG 1 

EZEFRIL 10 MG 1 

BILARGEN  20MG 1 

BODY-CALCIN  500 MG 1 

TORMIS  10MG 2 

ROSUVAL  40MG 1 

TROFOCARD  60,77 MG 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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DELIPOST  40MG 6 

METOJECT  50 / 15 MG 5 

CONCOR  5MG 1 

GYRO-TARDYFERON 1 

DARXA  75 MG 1 

GLUCOPHAGE 1000MG 5 

MODULAIR  4MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

VIOFER  300MG 9 

MaG2 ORAL 1 

PANDERM  CREAM  50GR 2 

PROPIOGENTA  CREAM  30GR 1 

FOLIDEX  400MG 1 

NEURONTIN  300MG 2 

ELIDEL  CREAM  10MG 1 

CALCIORAL D3  1 

OLFOSONIDE  SPRAY 1 

SOLUMAG  FORTE  1 

FERROBIVAL  80MG 3 

PLAQUENIL  200MG 4 

BIAFIN  (κρέμα ενυδάτωσης)  1 

FOSFOCIN  3GR 5 

FLECARYTHM  100MG 2 

CO-APROVEL  150/12,5 MG 1 

EPIMAT  30MG 2 

MYCAZOLE  200MG  1 

DALZAD  160 MG 1 

MADOPAR (200+50) 1 

ATORVAL  20MG 1 

ANGORON  200MG 3 

CYMBALTA  60MG 2 

GLICRON  60MG 1 

ZOLOFT  50 MG 1 

ATROST   10MG 1 

T4  62 MG 7 

LERCADIP  10MG 6 

PENRAZOL  20MG 2 

ALOPERIDIN  5MG 2 

SYMBICORT  160/4,5 MGR 1 

LYRICA  75MG 1 

LYRICA  50MG 1 

IBUTIN  300MG 2 

EXELON  4,6/24H 1 

CYCLACUR   1 

TRIATEC  2,5 MG 2 

LOPRESOR  100MG 1 

TRIATEC 5MG 2 

FISIOTENS  0,3 MG 1 

PROSCAR  5MG 1 

LASIX  40MG 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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ATORSTAT  20MG 1 

SAGILIA 1 

ANTIVOM  16MG 2 

PROCEF  500MG 1 

ZYKALOR  10MG 1 

OPTODROP  - CO  (drops) 1 

CARDER  75 MG 1 

CO-APROVEL  150/12,5 MG 1 

LOBIVON  1 

LADOSE  20/5ML 4 

CALCIORAL  500MG 1 

TILDIEM  300MG 3 

RAFESAC  300MG 1 

EZETROL  10MG 1 

ENLIFT  10MG 1 

  

  

ΒΑΖΟΥ ΚΕΛΛΥ-ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΠΑΝΑΓΟΠΟΥΛΟΣ 15/1/2021 

LANTUS SOLOSTAR INSULIN 3 

NOVORAPID PEN  1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ  ΜΙΧΑΛΟΓΛΟΥ ΣΤΕΛΛΑ 21/1/2021 

LOBIVON   1 

BILARGEN  20MG 1 

ZYLAPOUR  300MG 2 

FISIOTENS  0,3 MG 1 

ALFURAL  10MG 1 

DIOVAN  320 MG 3 

NEUROBION 1 

BILAZ  20MG 1 

DEXATON  2MG/5ML 2 

PRIMPERAN  10MG 1 

VALTREX  1000MG 1 

TAGAMET  400MG 1 

XOZAL  5MG 1 

LYRICA  75MG 1 

DALACIN C  300MG 1 

CIPROXIN  500MG 1 

ALGECIA  75 MG 1 

ALDACTONE  25MG 1 

ROLENIUM  (500+50)  1 

DAFLON  500MG 1 

INCRUSE 55 1 

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΖΥΓΓΙΡΙΔΗ  ΑΝΔΡΕΑ 11/1/2021 

ONDA  8MG 1 

DOCETAXEL  ACCORD 1 

GEMNIL  1000MG/VIAL 5 

DEXATON  4MG 10 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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GEMNIL  200MG/VIAL 12 

ONDA  8MG/4ML amp 12 

SOPA -K  2 

  

  

ΠΕΡΙΦΕΡΕΙΑ ΑΤΤΙΚΗΣ 24/1/2021 

NUROFEN 400MG CAPS ΤΑΧΕΙΑ ΔΡΑΣΗ 
7 ΚΟΥΤΕΣ(1008 

ΤΕΜ) 

GAVISCON PEPPERMINT ΜΑΣΩΜΕΝΑ ΔΙΣΚΙΑ 3 ΚΟΥΤΕΣ(216 ΤΕΜ) 

STREPFEN DIRECT SPRAY 8 KOYTEΣ(384 ΤΕΜ) 

NUROFEN FOR CHILDREN 100MG CHEW TABS 40 

GAVISCON DOUBLE ACTION  7 

NUROFEN EXPRESS 512MG 3 KΟΥΤΕΣ(144 ΤΕΜ) 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΦΑΡΜΑΚΕΙΟ ΧΕΛΙΩΤΗΣ 26/1/2021 

ALOPERIDIN  10MG 5 

OLMYZEM  ODT  10MG 1 

LAPOZAN  ORO  20MG 1 

JANUVIA  100MG 1 

T4  25MG 5 

EXFORGE  10/160 MG 3 

ZOFRON  8MG 1 

ΜΠΕΖ  ΑΠΟΣΤΡΑΓΓΙΖΟΜΕΝΟΙ ΣΑΚΟΙ 13-64mm 4 

                         "                       "            38mm 1 

  

  

ΔΩΡΕΑ ΑΠΟ ΣΑΡΤΖΙΔΟΥ ΑΝΝΑ 22/1/2021 

CARDER  75 MG 2 

LASIX  40MG 3 

INSPRA  25MG 2 

EZETIMIBE/SANDOZ  10 MG 1 

PRESSURIL  40MG 3 

CARVEPEN  25MG 2 

PANTIUM  40MG 1 

LAPOZAN  ORO  5MG 3 

SEROQUEL  25MG 1 

ATORPLUS  20MG 1 

ANGORON  200MG 1 

MICRO -FINE (INSULINE 0,5ml) 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

ORBIMAG  300  2 

LYRICA  25MG 2 

ALGOFREN  SIR 100MG/5ML 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

TAGAMET  200MG 1 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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VIOFER  300MG   1 

ULTRA LEVURE  250MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ  22/1/2021 

ZURCAZOL  40MG 1 

FILICINE  1 

PLAQUENIL  200MG 2 

ALGOFREN  600MG 1 

GLUCOFORMIN  850/5ML (sir) 1 

ARCOXIA  60MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ 21/1/2021 

EXELON  13,3 MG/24H 1 

LOSEC  20MG 2 

CO- RENITEC  20/12,5 MG 1 

ZOLOTRIN  50MG 2 

LOPRESOR  100MG 4 

TAGAMET  400MG 2 

SEROQUEL  25MG 4 

ABSTRAL  100MG 2 

TILDIEM  200MG 2 

ALOPERIDIN  2MG/ML 1 

UFEXIL  500MG 1 

PREGABALIN  75MG 1 

TREBON  N  600MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

INNOHEP  4500 IU 3 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ 25/1/2021 

UTROGESTAN  200MG 4 

IVOR  2500 IU 3 

PRESSURIL  40MG 3 

CARVEPEN  25MG 2 

PANTIUM  40MG 1 

LAPOZAN  ORO  5MG 3 

SEROQUEL  25MG 1 

ATORPLUS  20MG 1 

ANGORON  200MG 1 

MICRO -FINE (INSULINE 0,5ml) 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

ORBIMAG  300  2 

LYRICA  25MG 2 

ALGOFREN  SIR 100MG/5ML 1 

  

  

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β
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ΑΝΩΝΥΜΗ ΔΩΡΕΑ  29/1/2021 

TAGAMET  200MG 1 

VIOFER  300MG   1 

ULTRA LEVURE  250MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ  22/1/2021 

ZURCAZOL  40MG 1 

FILICINE  1 

PLAQUENIL  200MG 2 

ALGOFREN  600MG 1 

GLUCOFORMIN  850/5ML (sir) 1 

ARCOXIA  60MG 1 

  

  

ΑΝΩΝΥΜΗ  ΔΩΡΕΑ 21/1/2021 

EXELON  13,3 MG/24H 1 

LOSEC  20MG 2 

CO- RENITEC  20/12,5 MG 1 

ZOLOTRIN  50MG 2 

LOPRESOR  100MG 4 

TAGAMET  400MG 2 

SEROQUEL  25MG 4 

ABSTRAL  100MG 2 

TILDIEM  200MG 2 

ALOPERIDIN  2MG/ML 1 

UFEXIL  500MG 1 

PREGABALIN  75MG 1 

TREBON  N  600MG 1 

INNOHEP  8000 IU 1 

INNOHEP  4500 IU 3 

 
Οι χορηγίες καταγράφονται στο βιβλίο χορηγιών που, ήδη, τηρείται στη Δομή του Κοινωνικού Φαρμακείου. 

 
 

Η απόφαση αυτή πήρε αριθμό (72) 

 
ΑΚΡΙΒΕΣ ΑΠΟΣΠΑΣΜΑ 

Κερατσίνι 2-3-2021 
Ο ΔΗΜΑΡΧΟΣ-ΠΡΟΕΔΡΟΣ 

ΟΙΚΟΝΟΜΙΚΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗΣ 
 

 

ΧΡΗΣΤΟΣ ΒΡΕΤΤΑΚΟΣ 
 

 

ΑΔΑ: ΩΓ3ΨΩΕΣ-Χ4Β


